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Latar Belakang: Gangguan kognitif merupakan masalah yang sering terjadi pada 
usia lanjut. Kesulitan dengan fungsi ingatan atau dalam mengekspresikan secara 
verbal atau berbicara merupakan bentuk-bentuk penurunan fungsi kognitif. 
Penurunan fungsi kognitif pada lansia merupakan penyebab terbesar terjadinya 
ketidakmampuan dalam melakukan aktifitas normal sehari-hari dan juga 
merupakan alasan tersering yang menyebabkan terjadinya ketergantungan 
terhadap orang lain untuk merawat diri sendiri (care dependence) pada lansia. 
Untuk mengetahui gangguan kognitif pada lanjut usia dapat diukur dengan mini 
mental state examination (MMSE) yang mana skor total 30. 
Tujuan Penelitian: Untuk mengetahui hubungan antara fungsi kognitif dengan 
riwayat jatuh pada lanjut usia di Desa Jaten Kecamatan Juwiring Klaten. 
Manfaat Penelitian: Dapat mengetahui hubungan antara fungsi kognitif dengan 
riwayat jatuh pada lanjut usia di Desa Jaten Kecamatan Juwiring Klaten. 
Metode Penelitian: Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
Observasional dengan pendekatan Cross Sectional. Teknik pengambilan sampel 
secara Purposive Sampling dengan jumlah sample 65 orang. Pengukuran Fungsi 
Kognitif menggunakan Mini Mental State Examination (MMSE) dengan 
menjumlahkan nilai dari setiap pertanyaan sedangkan pengukuran riwayat jatuh 
menggunakan kuesioner penelitian Wilhan, 2009 dengan mengidentifikasi riwayat 
jatuh. Uji Korelasi menggunakan Uji Chi Square. 
Hasil Penelitian : Berdasarkan hasil uji Chi-Square diketahui bahwa nilai p-value 
0,013 < 0,005 maka H0 ditolak dan Hα diterima. Sehingga dapat diinterpretasikan 
bahwa ada hubungan antara fungsi kognitif dengan riwayat jatuh pada lanjut usia 
di Desa Jaten Kecamatan Juwiring Klaten. 
Kesimpulan: Terdapat hubungan antara fungsi kognitif dengan riwayat jatuh 
pada lanjut usia di Desa Jaten Kecamatan Juwiring Klaten.  
Kata Kunci: Fungsi Kognitif, Riwayat Jatuh, MMSE, Lanjut Usia 
ABSTRACT 
Background: Cognitive impairments are common problems that often happen for 
elders. The difficulties for remembrance function or for expressing verbally or 
orally are the kinds of decreasing for cognitive function. The decreasing of 
cognitive function for elders are the main cause of inability for doing normal daily 





care dependence for elders. To know the cognitive impairment for elders, it can be 
measured by using mini mental state examination (MMSE) which has 30 total 
score. 
Research purposes: to know the correlation between cognitive function and 
falling history for elders in Jaten village Juwiring subdistrict Klaten. 
Research benefit: to be able to know the correlation between cognitive function 
and falling history for elders in Jaten village Juwiring subdistrict Klaten. 
Research method: this research is an observational research with cross sectional 
approach. The sampling technique used is purposive sampling with 65 samples. 
The measurement of cognitive function uses Mini Mental State Examination 
(MMSE) by summing up the score in every question whereas the measurement of 
the fall history uses Wilhan research questionnaire, 2009 by identifying the fall 
history. The correlation test uses Chi Square test. 
Research findings: Based on Chi-Square test, it is known that p-value score is 
0,013 < 0,005 so H0 is declined and Hα is accepted. It can be interpreted that there 
is a correlation between cognitive function and falling history for elders in Jaten 
village Juwiring subdistrict Klaten. 
Conclusion: There is a correlation between cognitive function and falling history 
for elders in Jaten village Juwiring subdistrict Klaten. 




Jumlah rumah tangga lansia sebanyak 16,08 juta rumah tangga atau 
24,50℅ dari seluruh rumah tangga di Indonesia. Jumlah lansia di Indonesia 
mencapai 20,24 jiwa setara dengan 8,03℅ dari seluruh penduduk Indonesia 
tahun 2014. Jumlah lansia perempuan lebih besar daripada laki-laki, yaitu 
10,77 juta lansia perempuan dibandingkan 9,47 lansia laki-laki (Badan Pusat 
Statistika, 2014). Menurut Setiati (2015) mengatakan penduduk dengan usia di 
atas 60 tahun di Indonesia akan terus bertambah.  
Proses menua atau aging adalah suatu proses alami pada semua makhluk 
hidup. Menurut Suardiman (2011), menyatakan bahwa menjadi tua (aging) 
merupakan proses perubahan biologis secara terus menerus yang dialami 
manusia pada semua tingkatan umur dan waktu, sedangkan usia lanjut (old 
age) adalah istilah untuk tahap akhir dari proses penuaan tersebut. Semua 





proses kelahiran, kemudian tumbuh menjadi dewasa dan berkembang biak, 
selanjutnya menjadi semakin tua dan akhirnya meninggal.  
Dampak dari bertambahnya usia yaitu penurunan sistem neurologis, 
sensori, musculoskeletal, kognitif dan masih banyak sistem lagi. Hampir 80℅ 
lansia memiliki sedikitnya satu penyakit kronis. Penyakit kronis tersebut dapat 
menggangu aktifitas lansia dalam pemenuhan kebutuhan tubuh mereka. 
Dampak penurunan fungsi ini dapat menyebabkan efek negatif pada lansia. 
Salah satu contoh penurunan fungsi pada lansia yaitu terjatuh. Lebih dari 
separuh kematian yang berhubungan dengan jatuh  yang terjadi dalam rumah. 
Lansia rawan mengalami kejadian jatuh diakibatkan menurunnya 
kemampuan fisik pada lansia.  Berbagai faktor yang mempengaruhi adanya 
jatuh pada lansia ada beberapa hal, yaitu faktor host (diri lansia), faktor 
aktifitas, faktor lingkungan dan faktor obat-obatan. Sekitar 30℅ lansia di atas 
65 tahun pernah mengalami jatuh setiap tahunnya dan sekitar setengah dari 
mereka jatuh berulang kali. Bahkan pada lanjut usia di atas 80 tahun, sekitar 
50℅ pernah mengalami jatuh. Kejadian luka akibat jatuh juga meningkat 
terutama pada usia di atas 85 tahun. Pada lansia yang jatuh, sekitar 5℅ 
mengalami patah tulang, 1℅ patah tulang paha, dan 5-11℅ mengalami luka 
berat. Luka merupakan penyebab kematian nomor lima pada lansia dan 
sebagian besar akibat luka jatuh. Kematian akibat jatuh pada populasi lansia 
sekitar 75℅, sedangkan pada populasi umum sebesar 12℅ (Probosuseno, 
2006). 
Setelah usia 65 tahun individu sering jatuh karena kondisi lingkungan, 
kondisi fisik maupun psikis. Beberapa faktor resiko jatuh meningkat secara 
proporsinal sebagai salah satu usia: gangguan pada ketajaman visual, 
gangguan kognitif, hipotensipostural, aritmia jantung, diabetes yang tidak 
terkontrol, gejala depresi, kelemahan ekstremitas bawah dan gangguan gaya 
jalan. Banyak kejadian jatuh dipengaruhi oleh beberapa hal dari lansia itu 






Fungsi kognitif merupakan menjadi salah satu faktor resiko penyebab 
meningkatnya resiko jatuh pada lansia. Kesulitan dengan fungsi ingatan atau 
dalam mengekspresikan secara verbal atau berbicara merupakan bentuk-
bentuk penurunan fungsi kognitif pada lansia. Penurunan dalam kecepatan 
memproses, diakui mempengaruhi banyak aspek kognisi di usia lanjut. 
Penurunan efisiensi dalam berfikir, dalam hal perhatian, jumlah informasi 
yang dapat dilakukan oleh kerja ingatan (memori), penggunaan strategi 
memori, dan pengungkapan kembali memori jangka panjang (Suardiman, 
2011). 
Berdasarkan latar belakang di atas yaitu dengan melihat banyaknya faktor 
yang dapat menyebabkan jatuh pada lansia salah satunya dilihat dari 
penurunan fungsi kognitif, maka peneliti menganggap perlu dilakukan 
penelitian untuk mengetahui hubungan antara fungsi kognitif dengan riwayat 
jatuh pada lanjut usia di Desa Jaten Kecamatan Juwiring Klaten. 
 
2. METODE 
Penelitian ini dilakukan pada tanggal 9-19 Januari 2017 dan tempat 
pelaksanaan penelitian adalah di 5 posyandu lansia di Desa Jaten Kecamatan 
Juwiring Klaten. Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
observasional dengan pendekatan cross sectional. Pengambilan sampel 
dengan teknik purposive sampling sesuai dengan kriteria inklusi dan eksklusi. 
Responden dalam penelitian ini adalah lanjut usia di Desa Jaten Kecamatan 
juwiring Klaten yang berjumlah 65 orang. Dalam penelitian ini peneliti 
menanyakan kuesioner riwayat jatuh dan memberikan pertanyaan tentang 
form Mini Mental State Examination (MMSE) yang berisi beberapa 










3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
3.1  Uji Normalitas  
Uji normalitas data dilakukan untuk mengetahui data berdistribusi 
normal atau tidak. Pada penelitian ini uji normalitas yang digunakan 
adalah Kolmogrov-Smirnov. 
3.2 Uji Hubungan 
 Analisa statistik yang digunakan pada penelitian ini adalah uji Chi-
Square karena data berdistribusi tidak normal. 
3.3  Pembahasan 
  Berdasarkan hasil analisis statistik dapat diketahui bahwa fungsi 
kognitif berhubungan dengan riwayat jatuh dengan kategori sering yaitu 
pernah mengalami jatuh dua kali atau lebih dalam setahun pada 
gangguan kognitif berat mencapai 16.9%. Sedangkan hasil lebih dominan 
pada riwayat jatuh dengan kategori jarang pada gangguan kognitif ringan 
yaitu mencapai 18.5%. Dari hasil penelitian ini pada Mini Mental State 
Examination (MMSE) hasil yang didapatkan yaitu lansia di Desa Jaten 
lebih banyak mengalami gangguan kognitif yang lebih dominan pada 
ingatan (memori).  
  Hasil dari penelitian yang dilakukan oleh Muzamil et al. (2014) 
menyatakan bahwa skor fungsi kognitif menurun lebih cepat dikalangan 
lansia dalam semua kategori kecuali kosakata. Hasil penelitian 
menunjukkan bahwa terdapat penurunan 9,6% dalam penalaran mental 
pada pria berusia 65-70 tahun sedangkan penurunan pada perempuan 
adalah 7,4%. Menurut Lumbantobing (2006) dalam Lanawati (2015) 
diketahui bahwa kemunduran sub sistem yang membangun proses 
memori dan belajar, mengalami tingkat kemunduran tidak sama. Memori 
merupakan proses yang rumit karena menghubungkan masa lalu dengan 
masa sekarang. 
  Pada lansia terjadi faktor penuaan dimana massa otak yang telah 





sehingga dapat mengganggu fungsi otak. Penurunan massa otak 
mengakibatkan terganggunya produksi monoaminergik neurotransmitter 
(serotonin, norepineprin, dan dopamin) dimana fungsi dari 
neurotransmitter tersebut yaitu untuk mengatur mood, perhatian, proses 
berfikir, nafsu makan, tidur dan penurunan kognitif. Gangguan kognitif 
pada lansia dapat terjadi karena atrophy dari hippocampus (pusat memori 
dan belajar), hal ini menyebabkan keluarnya hormon cortisol pada 
hippocampus yang berlebihan dan gangguan sekresi glucocorticoid 
sehingga mengakibatkan efek toxic yang selanjutnya akan menyebabkan 
stres, kemudian merangsang terjadinya inflamasi dan hiperaktivasi 
hipothalamus pituitary adrenal (HPA) sehingga terjadi gangguan 
kognitif (Steffens dan Potter, 2008).  
  Penelitian yang dilakukan Whitman dan Tong (2011) tentang 
hubungan kelainan substansia serebral otak dengan gerak pada lansia 
juga mendapatkan bahwa lansia yang mengalami penurunan fungsi 
keseimbangan cenderung mengalami kelainan substansia alba pada otak. 
Kelainan yang terjadi berupa kenaikan volume white matter 
hiperintensity. Substansia alba serebral otak berperan dalam sintesis 
Asetil CO-A yang berfungsi dalam pembentukan neurotransmitter 
asetilkolin. Neurotransmitter pada otak berfungsi membantu melakukan 
aktivitas kolinergik seperti fungsi kognitif.  
  Kemunduran daya ingat atau memori pada lansia terjadi akibat 
penurunan fungsi memori kerja. Memori kerja adalah bentuk memori 
jangka pendek yang mempertahankan informasi, biasanya untuk waktu 
yang pendek, sehingga dapat digunakan selagi seseorang merencanakan 
melakukan sesuatu berdasarkan informasi tersebut. Memori kerja yang 
dimaksud dapat berupa memori sensori yang merupakan informasi 
sensorik dar perifer, sistem visual, sistem vestibular, muskuloskeletal, 
dan propioseptik. Informasi tersebut behubungan dengan kontrol sensorik 





  Keseimbangan merupakan salah satu faktor yang berpengaruh 
terhadap kemampuan aktifitas seseorang. Kemampuan seseorang 
menjaga keseimbangan postural dalam beraktifitas disebabkan karena 
tubuh mampu menjaga dan mengatur vaskularisasi ke otak dengan cara 
menurunkan tekanan darah, meningkatkan kadar lipoprotein, 
meningkatkan produksi endhotelial nitric oxide yang adekuat. 
Kemampuan tubuh yang mampu menjaga vaskularisasi ke otak salah 
satunya disebabkan oleh kemampuan kognitif yang baik (Weuve et al., 
2004). 
  Shin et al. (2011) dalam penelitiannya juga mengatakan bahwa 
lansia dengan status kognitif terganggu dan gangguan keseimbangan 
akan beresiko jatuh lebih besar dibandingkan dengan lansia dengan status 
kognitif dan keseimbangan yang normal. Jatuh pada lansia dapat  
mengakibatkan keterbatasan fisik, mengurangi kapasitas untuk 
melaksanakan aktivitas sehari-hari, kerusakan fisik, injuri seperti luka 
memar, lecet dan terkilir, peningkatan biaya perawatan dan bahkan 
mortalitas (Gai et al., 2010). 
3.4 Keterbatasan Penelitian 
  Terdapat beberapa hal yang menjadi keterbatasan dalam penelitian 
ini diantaranya sebagai berikut : 
1. Kesulitan komunikasi antara peneliti dengan subjek (keterbatasan 
bahasa).  
2. Kesulitan mendapatkan dan menggali informasi yang lebih detail 
dikarenakan tidak adanya keluarga yang mendampingi. 
3. Keterbatasan dari faktor internal dan eksternal dari jatuh tidak dapat 
dikontrol. 











Berdasarkan hasil penelitian maka penulis mengambil kesimpulan 
bahwa ada hubungan antara fungsi kognitif dengan riwayat jatuh pada 
lanjut usia di Desa Jaten Kecamatan Juwiring Klaten.  
4.2  Saran  
1. Bagi Posyandu Lansia 
Posyandu lansia perlu mengadakan pemeriksaan resiko jatuh untuk 
memprediksi sedini mungkin agar lansia terhindar dari kejadian jatuh. 
Selain itu juga diharapkan dapat memberikan edukasi pencegahan 
resiko jatuh dan informasi mengenai faktor-faktor penyebab jatuh 
untuk mengurangi jatuh pada lansia.  
2. Bagi Peneliti Selanjutnya 
Melakukan penelitian lanjutan dengan sampel yang lebih banyak 
pada wilayah yang lebih luas. Selain itu juga peneliti selanjutnya agar 
lebih memperhatikan yang berhubungan dengan faktor resiko yaitu 
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